Aproximació ecològica a la mortalitat per accidents de trànsit a Catalunya (1983-1985) by Tresserras i Gaju, Ricard, 1957- et al.
27 ORIGINALS Aproximació ecológica a la mortalitat per accidents de tránsit a Catalunya (1983-1985) 
R. Tresserras i Gaju, V. Martínez i Beneyto i J. Canela i Soler Servei de Promoció de la Salut. Departament de Sanitat i Seguretat Social. Generalitat de Catalunya. 
ECOLOGICAL APPROXIMATION TO TRAFFIC ACCIDENT MORTALITY IN CATALONIA (1983-1985) Based on the 9 geographical áreas of Catalonia, we have studied the ecologic correlation between mortality from motor vehicle accidents, standardized by age (standard mortahty rate [SMR]) and diferent socioeconomic and health variables. Región 1 (Barcelona and its área) has the lowest mortality rate from this cause. The correlation between standard mortality rate and ambulance transportation (percentage of ambulance transportation by áreas in all Catalonia) is the strongest. Similary, ambulance transportation is the only variable included in the multivariant model (stepwise múltiple regression), SMR = 164.9 -i- (-1.6) x % ambulance transportation. 
A P R O X I M A C I Ó N E C O L Ó G I C A A LA MORTALIDAD POR ACCIDENTES DE T R Á F I C O EN C A T A L U Ñ A (1983-1985) A partir de la distribución geográfica de Cataluña en 9 regiones, se estudia la correlación ecológica existente entre la mortalidad por accidentes de vehículo de motor, estandarizada por edad (índice de mortalidad estándar [IME]), y diversas variables socioeconómicas y sanitarias. La región I (Barcelona y área de influencia) es la que presenta una menor tasa de mortalidad por esta causa. La correlación más intensa es la que presentan el índice de mortalidad estándar y el porcentaje de transporte sanitario de la región respecto al total de Cataluña. Asimismo, ésta es la única variable que entra en el modelo multivariante (regresión múltiple paso a paso o 
stepwise) IME = 164,9 -i- (-1,6) x % transporte ' sanitario. 
Paraules clau: Accidents. Mortalitat. Accidents de tránsit. Estudis ecológics. Ann Med (Barc) 1989; 75:27-30. 
Introducció Els accidents constitueixen actualment un deis princi-páis problemes sanitaris, amb una importancia relativa encara mes elevada ais paísos desenvolupats''^, on se sitúen com la primera causa de mort en els grups d'edat mes joves. La situació a Catalunya^^ no és diferent en aquest sentit: durant l'any 1985, les causes externes (acci-dents i agressions) varen constituir la primera causa de mort en els grups d'edat d ' l a 34 anys i la segona en el de 35 a 44«. Entre els accidents en general, els principáis causants de mortalitat son els vehicles de motor^-''^, entesos dins d'aquesta denominado els que es produeixen pels mitjans de transport a la via pública. Els produits per altres mitjans de transport (aeri, ferrocarril, etc.) no s'inclouen en aquesta denominació. Els estudis realitzats sobre aquest fenomen, amb tantes impHcacions sanitáries, económiques i socials*'^ ^ a la nostra població, son escassos i fan referencia, en 
Correspondencia: Dr. V. Martínez i Beneyto. Servei de Promoció de la Salut. Departament de Sanitat i Seguretat Social. Generalitat de Catalunya. Travessera de les Corts, 131-159. Barcelona 08028. 
la majoria de les ocasions, a aspectes descriptius de la morbi-mortaUtat. En el present treball es pretén deter-minar l'associació de la mortalitat per accidents de vehicles de motor a Catalunya amb un conjunt de varia-bles demográfiques, sócio-económiques i sanitáries, es-pecíficament Uigades a la prodúcelo o gravetat de l'acci-dent'^'"'. Aqüestes variables poden ser definides tant peí seu impacte en la presentado i el pronóstic de i'accident com per ser considerades factors de risc de tipus ecologic, la prevenció deis quals comporta mesures sobretot a nivell comunitari'''. 
Material i métodes Per a l'estudi de la mortalitat per accident de vehicle de motor, s'ha utilitzat l'apartat 57 de la classificació de les causes de mortalitat D (D57), per ais anys 1983, 1984 i 1985 i per a cadascuna de les 38 comarques de Catalunya distribuí-des en 9 regions '^ (annex I). La població utilitzada en tots els cálculs és la referida a l'any 1981'^ i per obtenir les taxes estandarditzades per edat s'ha seguit el métode indirecte calculant-ne l'índex de mortalitat estándard (IME), considerant com a mortalitat tipus la del total de Catalunya també per ais anys 1983-1985. Els grups d'edat han estat: menors de 5 anys, de 5 a 14, de 15 a 24, de 25 a 44, de 45 a 64 i de 65 o mes. En tots els casos s'analitzen els dos sexes junts. 
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ANNEX I 
Relació de comarques que formen cadascuna 
de les 9 regions 
TAULA I 
Taxes especifiques per D57 en ambdós sexes. 
Catalunya 1983-1985 Regió I Baix Llobregat Barcelonés Maresme Valles Occidental Valles Oriental 
Regió I I Alt Empordá Baix Empordá Garrotxa Girones La Selva 
Regió I I I Alt Camp Alt Penedés Baix Penedés Garraf Tarragonés 
Regió IV Baix Camp Conca de Barbera Priorat Ribera d'Ebre 
Regió V Baix Ebre Montsiá Terra Alta Regió V I Cerdanya Osona Ripollés Regió V I I Anoia Bages Berguedá Solsonés '•• Regió VI I I Garrigues Noguera Segarra Segriá Urgen Regió IX Alt Urgell Pallars Jussá Pallars Sobirá Valí d'Aran 
Font; Consorci d'Informació i Documentació de Catalunya^^- '^ ^ . ANNEX II 
Variables independents La variable densitat de població indica el nombre d'habitants per 
km2 de superficie de cada regió segons la població de 1981 El nombre de turismes es refereix al total de turismes de la regió Els turismes per km de carretera total es refereix al logaritme del nombre de turismes per km de carretera total, és a dir, el nombre total de km de carretera mes els d'autopista, si n'hi ha Km total es refereix al total de km de carretera i autopista Turismes per km^ es refereix al nombre de turismes per km^ de superficie de la regió Turismes per habitant es refereix al nombre de turismes que hi ha per cada habitant de la regió corresponent El percentatge de la població es refereix al logaritme del percen-tatge de la població de la regió respecte al total de Catalu-nya Inversions 1983-1985 es refereix a les inversions fetes en carre-teres entre els anys 1983 i 1985 en milions de pessetes Milions per km de carretera es refereix al logaritme deis milions de pessetes invertits entre els anys 1983 i 1985 per km de carretera de cada regió Percentatge de turismes de la regió es refereix al nombre de cotxes de la regió respecte al total de Catalunya Percentatge km total es refereix al percentatge de km de carre-tera de la regió respecte al total de Catalunya Percentatge del transport sanitari es refereix al percentatge d'ambuláncies de la regió respecte al total de Catalunya Percentatge de Hits d'aguts es refereix al nombre de Hits d'aguts de la regió respecte al total de Catalunya 
Les dades de les variables que es consideren independents, s'han obtingut de l'Anuari Estadístic de Catalunya per ais anys 1985-19862" (annex II). Per a la análisi estadística s'ha utilitzat el métode de la correlació ecológica '^'^ -*, prenent com a unitat d'análisi cadas-
Grups d'edat (anys) T a x e s x l O ^ 
0-4 1,6 
5-14 2,5 15-24 17,2 25-44 10,5 45-64 10,8 65- 21,0 
Font: Departament de Sanitat i Seguretat Social^ . 
Elaboració propia. 
TAULA II 
índex de mortalitat estándard (IME) per D57. 
Catalunya 1983-1985 
Regió I M E I C L l L S I 078,9 04,8 074,05 083,65 I I 146,5 20,1 126,43 166,63 I I I 144,4 22,5 121.91 166.91 IV 175,2 34,5 140.72 209,91 V 155,6 37,0 118,61 192,61 V I 159,0 34,2 124,80 193,20 VII 147,2 24,6 122,62 171,82 V I I I 150,2 24,3 125,85 174,45 IX 166,7 60,7 105,97 227.37 
IC = interval de confianca; LI = límit inferior; L S = límit superior. 
Font: Departament de Sanitat i Seguretat Social^ . 
Elatroració propia. 
cuna de les 9 regions catalanes. Per a la correlació múltiple s'ha seguit el métode "pas a pas" (stepwise). En tots els casos la variable considerada dependent ha estat l'IME. La normalitat de les variables ha estat comprovada amb el test de Kolmogorov-Smirnov^''. Les variables que no se guien una distribució normal s'han transformat logarítmicament i posteriorment s'ha comprovat la seva normalitat. El nivell de significació és del 5 %. L'explotació estadística de les dades s'ha realitzat utilitzant el paquet SPSS/PC-i-
Resultats En les taxes de mortalitat per D57 especifiques per edat per a tot Catalunya entre els anys 1983-1985 s'observa un predomini de defuncions en els grups de mes de 65 anys i en el de 15 a 24, tal com es pot veure a la taula L A la taula I I es recuUen les taxes estandarditzades peí métode indirecte a les 9 regions. La regió I és la que mostra una taxa inferior; compren Barcelona i els nu-clis mes industrialitzats i és la que registra mes densi-tat de població de Catalunya. A la resta de regions, les taxes se sitúen per sobre de 100 en tots els casos. La correlació entre l'IME i les variables independents (taula I I I ) , ha estat significativa en el cas de la densitat de població, el nombre de turismes, els turismes per km^ el logaritme del percentatge de població, el loga-ritme deis milions de pessetes invertits en carreteres entre els anys 1983-1985, el percentatge deis turis-mes, el percentatge de Hits d'aguts i el percentatge de transport sanitari. En l'análisi multivariada (correlació múltiple stepwise), només el percentatge del transport sanitari ha entrat en el model. Totes les variables independents s'han correlacionat negativament amb 
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TAULA III 
Coeficients de correlació entre l'IME i les variables independents que presentaven una associació significativa* 
I M E 1 2 3 4 5 6 7 1. Densitat de població - 0 , 9 4 2. Nombre de turismes - 0 , 9 5 0,99 3. Turismes per km^ - 0 , 9 5 1,00 0,99 — — — — — 4. Percentatge població (log) - 0 , 9 2 0,87 0,89 0,87 — — — — 5. Milions ptes per km (log) - 0 , 8 6 0,93 0,92 0,93 0,81 — — — 6. Percentatge de turismes - 0 , 9 3 0,93 0,99 0,99 0,83 0,89 — — 7. Percentatge de transport sanitari - 0 , 9 6 0,98 0,99 0,98 0,90 0,89 0,98 — 8. Percentatge de Hits d'aguts - 0 , 9 5 0,99 0,99 0,99 0,88 0,91 0,99 0,98 
• p < 0,01. 
Font: Departament de Sanitat i Seguretat SociaP; Consorci d'Informació i Docimientació de Catalunya' 
Elaboració propia. 
l'IME (taula III) i cal destacar també que están molt correlacionades entre elles mateixes. L'equació resultant és: IME per D57 = 164,9 + (-1,6) x % de transport sani-tari. 
Discussió Segons els resultats obtinguts, els grups d'edat que presenten la taxa de mortalitat per D57 mes elevada son el de mes de 65 anys i el de 15 a 24. Aixó probablement tingui relació amb l'edat deis conductors que, com és sabut, pateixen mes accidents en les edats extremes. És possible que peí fet de considerar el grup de 15 a 24 anys - s i la relació amb l'edat deis conduc-tors és certa-, la taxa obtinguda estigui subvalorada. Probablement en aquest sentit hauria estat millor con-siderar el grup de 18 a 24 anys, pero no hem pogut disposar d'aquesta informado. Peí que fa a la relació entre l'IME i les variables independents, en el model mtiltiple només ha entrat el percentatge de transport sanitari de la regió respecte del total de Catalunya. Com ja s'ha comentat, és palesa la multicolinealitat entre les diferents variables estudia-des, la qual cosa suggereix que amb totes aqüestes variables estem, fins a un cert punt, mesurant el mateix fenomen: que a major densitat de població també hi ha una major densitat de cotxes, i mes Hits d'aguts, i mes transport sanitari... que fan que la zona de la regió I sigui la que presenta una menor taxa de mortalitat per D57. Cal considerar que, respecte ais quilómetres de carretera, no hi son comptabilitzats els de carreteres urbanes, i només es refereix a les extraurbanes, la qual cosa evidentment suposa un biaix. Peí que sabem, a les ciutats s'enregistra un major nombre d'accidents de tránsit que a les zones rurals, pero el nombre de ferits i morts es inferior^''. A la regió I , hi ha un major nombre de quilómetres de carretera urbana, la qual cosa suposa una circulado amb velocitat limitada i en general mes organitzada i fácil de controlar. Així mateix, hi ha mes faciUtats i mes possibilitats de transport de ferits, mes centres d'urgéncies en un radi de pocs quilómetres, etc. Un altre fet que, sens dubte, constitueix una limita-do, és el fet que les estadístiques de mortalitat es confeccionen tenint en compte la població de residencia i no pas la població on s'ha produít I'accident. Malgrat que les correlacions obtingudes son de molta intensitat, els pendents de les rectes de regressió son baixos, la qual cosa vol dir que per poder reduir una 
mica la mortalitat per D57, caldria modificar molt la o les variables independents. Podem dir, dones, que s'estableix una correlació ecoló-gica significativa i negativa entre l'IME per D57 i el percentatge de transport sanitari a Catalunya prenent com unitats d'análisi les 9 regions, i que aquesta corre-lació existeix també amb la densitat de població, d'au-tomóbils i d'altres variables que predominen a les zones urbanes i industrialitzades. Som conscients deis importants biaixos que es presen-ten i de la importancia d'altres factors epidemiológics no revisats en el present treball, sobretot els relatius a les actituds i la utilització de mesures de prevenció individual: ús de cinturó de seguretat, limitado de la velocitat, tipus de conducció, efectes de l'alcohohsme i altres toxicomanies, etc.^ '"^ ^ i que caldrá teñir com objectiu de propers estudis en el nostre medi. Considerem que el coneixement deis factors que inci-deixen en la presentació, morbiditat i mortalitat deis accidents pot contribuir considerablement a la neces-sária disminució d'aquests parámetres, tal i com ja s'ha esdevingut en altres comunitats de nivells socio-economic i cultural similars al nostre. 
Resum A partir de la distribució geográfica de Catalunya en 9 regions, s'estudia la correlació ecológica existent entre la mortalitat per accident de vehicles de motor," estandardizada per edat (índex de mortalitat estándard [IME]) i diverses variables sócio-económiques i sanitáries. La regió I és la que presenta una menor taxa de mortalitat per aquesta causa. La correlació mes intensa ha estat la que presenten l'índex de mortalitat estándard i el percentatge de transport sanitari de la regió, respecte del de tota Catalunya. Així mateix, aquesta és Túnica variable que entra en el model multivariant (regressió múltiple stepwise) IME = 164,9 -H (-1,6) X % transport sanitari. 
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